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Fragor och svar Mobila team narsjukvard

Vilka nivaer av mobila team finns det i Region Skane och
var kommer mobila narsjukvardsteam in?

Halsoval - Privat och offentligt

Lakarstod (akuta/planerade)
enligt:

< Halso- och sjukvardsavtal
(HS- avtal)

-+ Forfragningsunderlag
(FFU)

Avancerad sjukvard i hemmet Sjukhus
(ASIH)

Psykiatri
Mobila team né&rsjukvard

Mobila sjukhusteam
Upphandlad lakarbil (iDoc)

Psykiatriambulans
Prehospital verksamhet

Prehospital verksamhet

SVAR: Sjukvardssystemet kan beskrivas som en pyramid, dir priméirvéarden

utgor basen och toppen den hdgspecialiserade varden. Primédrvardens mobila

team beskrivs 1 de grona och gula falten och teamen i1 den hégspecialiserade

varden 1 det roda féltet. En tredje viktig aktdr som inte syns i pyramiden &r

kommunerna med sociala och medicinska hélso- och sjukvéardsinsatser.

Samverkan sker mellan alla vardnivéerna, utifran den enskilde patientens

vardbehov.

1. Mobilt vardteam enligt HS-avtalet/Hilsovalets ackreditering — skapas
i stunden vid hembesok av ldkare fran virdcentralen tillsammans med

kommunens sjukskoterska. Detta dr den grona basen pa pyramiden.
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2. Mobila team med specifik kompetens - detta dr den réda toppen av
pyramiden och kan innebdra kompetens inom rehabmedicin, basonkologi,
njursektion (CAPD), neonatalvard. Specialiserad palliativ véard utgar frén
primdrvard men innehar specialistkompetens 1 paritet med sjukhusen.
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3. Mobilt team nirsjukvard - ir en virdform som kompletterar och
forstarker befintliga vardgivare, for att kunna erbjuda patienter vard i
hemmet i stéllet for pa sjukhus. Ingér i1 gula faltet i pyramiden, och bidrar
till att alla tre nivéer nu ytterligare byggs samman for att uppna en god och
ndra vard utifran patientens behov.
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Mobilt team nédrsjukvard ingar i en sammanhéllen vardform, dir
primérvarden ar navet i samverkan med 6vriga berdrda vardgivare i det
geografiska omrddet dér teamet verkar. Modellen &r framtagen av
representanter frdn ASIH, internmedicin, kommun, offentliga och privata
vardcentraler, ambulans och upphandlad ldkarbil.

Mobilt team nérsjukvérd ingér i Primarvarden Skéne (den offentliga
primdrvéarden) och har organisatorisk tillhorighet till Mobila team och
specialiserad palliativ vard. Detta verksamhetsomrade har en bred
kompetens och erfarenhet att arbeta i patientens hem.

Grunden ir att befintliga vardgivare sdésom kommunal och regional
primérvérd (den vardcentral dér patienten ar listad), sjukhus, upphandlad
lakarbil och ambulans hanterar uppkomna drenden. Narsjukvéardteamets roll
ar att forstérka 1 vardkedjan kring patientens behov, att bisté och att vara ett
samordnande nav 1 situationen. Uppdrag kan komma till Mobilt team
ndrsjukvard fran ovan beskrivna vardaktorer. Det kan vara behov av insatser
sé som ldkarbedomning, planering, ordination och riktade insatser.

Nér teamet kontaktas av en vardaktor, exempelvis géllande en patient som
ar 1 behov av bedomning, kan en fraga fran Mobilt team nérsjukvard vara:
”Har ni varit 1 kontakt med patientens vardcentral?”. Utifran drendet
hanteras det dérefter i dialog. Den vardcentral dér patienten &r listad
kontaktas alltid av Mobilt team nérsjukvard innan eller efter besok hos



patient. Det dr mycket viktigt att det dr pd vardcentralen som patienten har
sin fasta vardkontakt och om kommunens sjukskdterskor sedan tidigare ér
involverade tar nirsjukvardsteamet kontakt med dem.

Nar patienten inte ldngre behdver nérsjukvardsteamets hjalp ldmnas
ansvaret ater over till vrdcentralen. Detta &r viktigt for att patienten ska fa
den kontinuitet och trygghet som en fast ldkarkontakt innebar.

Stort fokus ligger pa att alla aktorer arbetar proaktivt, pa s sitt kan fler
insatser planeras dagtid och mindre behover 16sas pa jourtid.
Naérsjukvérdsteamen upprittar alltid en SIP (Samordnad Individuell
Planering) kring de patienter som fér stod av teamet 6ver tid. Vérdcentralen
och kommunsjukskdterskan kontaktas av teamet nar teamet

besoker patienten, och behov identifierats av att upprétta SIP. Patienterna
skrivs inte in 1 Mobilt team nérsjukvéard och behover inte heller ha hilso-
och sjukvardsinsatser beviljade sedan tidigare.

Varfor har pilotprojekt Mobilt team narsjukvard dvergatt till
permanent I6sning i hela Skane?

SVAR: Pilotprojektet utdkades med tvd team som har koppling till storre
akutsjukhus med storre upptagningsomrade vad géller antal kommuner.
Syftet var att se skillnad 1 jamf6relse med teamet 1 Landskrona (tva
kommuner) géllande befolkningsunderlag, demografiska forutsittningarna
och korstrackor. Foljeutvardering, dér patienter, nirstaende, medarbetare,
samverkansaktorer har varit delaktiga, pavisar en fortsatt nojdhet med
utvecklingen. Ambitionen é&r att utveckla en skansk modell f6r
nérsjukvardsteam, en vardform som utformas utifran erfarenheter fran alla
de mobila team som rullar och har rullat i Skane.

Vilka kompetenser ingar i teamen?

SVAR: Kompetenser som ingdr i teamet frdn Region Skéne &r lékare,
sjukskoterskor, sekreterare och kurator. Kommunerna bidrar med
bistandshandldggare, fysioterapeut och arbetsterapeut.

Kommer mobila teamet att innebara okade kostnader for
kommunerna?

SVAR: Utifrén erfarenhet frdn teamet i Landskrona har det inte kunnat
identifieras nagra kostnadsokningar. Tvértom uttrycker bland annat
sjukskdterskor och rehabpersonal att projektet har bidragit till att de far



snabbare hjilp och aterkoppling nér de behover. Detta kommer att foljas
upp over tid.

Vad ar erfarenheterna av pilotprojekt Mobilt team
narsjukvard Landskrona, Kristianstad och Ystad?

SVAR:

Sjukhus

De mobila teamen upplevs generellt som mycket létt att f4 kontakt
med. Punktinsatser har bestillts fran sjukhuset avdelningar, det har
framfOr allt varit blodtransfusioner och intravendsa antibiotika.
Tidigare hemgéng har pé sa sitt mojliggjorts. Akutmottagningen vid
Lasarettet 1 Landskrona har kontaktat teamet och kunnat skicka hem
patienter for att fa vard i hemmet. Akutmottagningen pa
Centralsjukhuset Kristianstad har etablerat ett samarbete med det
mobila teamet 1 Kristianstad kring méngsdkare. Akutmottagning pa
Lasarettet 1 Ystad har sedan tidigare ett nira och gott samarbete
tillsammans med det mobila teamet, vilket startade under 2023 och
som nu omvandlats till Mobilt team nérsjukvérd.

Ambulans och upphandlad likarbil

Samverkan med ambulans har fungerat utmérkt, bdde vad géller att
teamet ordnat hjilp med direktinldggningar for att exempels undvika
att kora patient till akuten. Likasa har ambulans kopplat teamet till
patienter som saknar socialt ndtverk, ddr teamets kurator gjort
hembesok i stdllet for att ambulans kort patienten till akuten.
Sammantaget dr ambulansverksamheterna inom respektive
upptagningsomrade ndjda, ”Har fatt ytterligare ett verktyg”.
Upphandlad lékarbil, iDoc, har varit inkopplade i enstaka &rende och
detta har fungerat bra. Ett utvecklingsarbete, med syfte att skapa en
enhetlighet samverkan mellan iDoc och Mobilt team nérsjukvard pa
skdneniva har startat i april 2024.

Kommuner

I Landskrona och Svaldv har samverkan under heldr 2023 fungerar
mycket bra och dnnu inga synliga tecken pé overviltring eller 6kad
arbetsbelastning. Teamet fick tidigt tillgdng till kommunens digitala
lassystem, vilket inneburit att teamet kan komma in till patienten
utan att be hemtjansten komma och lasa upp och samtidigt avlastar
kommunens personal. Mobila nérsjukvardsteamen i Kristianstad och
Ystad har varit i gang for kort tid for att pagéende foljeforskning ska
ha kunnat ge utslag. Dialog och reflektion sker mellan alla ingdende
aktorer 1 de samverkansgrupper som uppréttats i samband med



inforande. Ett arbetssétt som kommer finnas kopplat till de team som
kommer inforas under 2024.

e Virdcentralerna
I Landskrona och Svalov finns det sex vardcentraler, privata och
offentliga. Alla har haft patienter tillsammans med teamet.
Samverkan upplevs som god och tillgdngligheten till teamet upplevs
hog. Likasa upplever man att det mycket bra att teamet kontaktar
den vardcentral patienten &r listad pa, innan insats eller beddmning
genomfors. Mobila nérsjukvardsteamen i1 Kristianstad och Ystad har
varit 1 gdng for kort tid for att pdgaende foljeforskning ska har
kunnat ge utslag. Dialog och reflektion sker mellan alla ingdende
aktorer 1 de samverkansgrupper som uppréttats i samband med
inforande

Teamet 1 Landskrona har sedan start foljts genom forskning vad giller
genomforande, patienter, nirstdende och medarbetares upplevelser.
Forskningsrapport presenterade den 3 oktober 2023, samt en slutrapport pa
heldr Landskrona har presenteras vid KEFU-seminarium den 5 april 2024,
se resultat i lankar nedan.

e Rapport: samordnad och personcentrerad vard i hemmet: en
fallstudie av mobilt team nirsjukvard Landskrona — Lund
University

e Rapport: ett ars erfarenheter av mobilt team néirsjukvard Landskrona
-fortsatt positiva tongangar — Lund University

Foljeforskning har dven kopplats pé kring utvecklingen i Ystad och
Kristianstad, med delarsrapport i september 2024 och helérsrapport
januari/februari 2025. Ovriga orter kommer ocksa ingd, utvirdering av
samverkan i1 uppbyggnad kommer att ske tillsammans med de
samverkansgrupper som kommer kopplas pé resterande orters inforande.

Vilka kommuner ingar i det fortsatta inforandet och nar
forvantas de nya teamen vara i gang?

SVAR: Nir alla Mobila team nérsjukvérd dr etablerade 1 Skane kommer de
utgé fran nio orter; Landskrona, Helsingborg, Angelholm, Hissleholm,
Kristianstad, Ystad, Trelleborg, Malmo och Lund. Inférandeplan finns pa
Mobila team nérsjukvard - Vardgivare Skédne (skane.se). Dér finns ocksa
beskrivet nédr teamen pa respektive ort startar samt vilka kommuner som
ingér 1 respektive team.
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Vilka patienter kan fa hjalp av narsjukvardteamen?

SVAR: Mobilt team nérsjukvard kan besoka sjuka och skora patienter som
har medicinska tillstdnd som kan forebyggas, foljas upp eller dtgérdas i
hemmet i stéllet for pa sjukhus. Det &r patientens behov som styr vilken
insats som blir aktuell.

Exempel pa insatser:

e Patienter som behover tillfélliga punktinsatser (beddmning, antibiotika,
blodtransfusion mm).

e Kring patienter som ar skora och sjuka med dterkommande inlédggningar
kan teamet tillfélligt dverta det medicinska ansvaret kortare eller under
en langre period for att proaktivt arbeta med patientens behov, vilket kan
leda till att patienten kan slippa att aka till sjukhuset.

e Direktinldggningar for patienter som bedomts av nérsjukvardsteamet
eller av ldkarbil/ambulans.

Det finns inget krav pa att patienterna sedan tidigare ska ha hemsjukvérd
eller andra kommunala insatser.

Teamen har en egen kurator och arbetar aktivt med att ha nirstdende med 1
processen. Kommunerna stéttar vid behov upp med fysioterapeut och/eller
arbetsterapeut.

Teamet ér ocksd en rdd- och stodfunktion for professionen savil kommun
som region.

P& Mobila team nérsjukvard - Vardgivare Skdne (skane.se) finns en
presentation kring vilka patienter som kan fa hjilp av teamet.

Vilken vard kan narsjukvardsteamen inte erbjuda?

SVAR: Féljande patienter ingér inte i Mobilt team narsjukvérds uppdrag:

e Barn och ungdomar upp till 18 ar tas om hand av Avancerad
sjukvérd 1 hemmet (ASiH).

e Patienter dér psykiatridiagnosen dr huvudorsak till behov av hjilp tas
om hand av psykiatrin. Har samma patient behov av hjilp for ett
medicinsk tillstand eller sjukdom, sa kan det mobila
ndrsjukvardsteamet vara aktuellt. Teamet tar vid behov kontakt med
psykiatrin.

e Patienter som behdver hogspecialiserad sjukvérd tas omhand pé
sjukhus.
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Vilken benamning har teamen?

SVAR: Bendmningen dr Mobilt team nédrsjukvard och dértill kopplad
utgangsort; Helsingborg, Angelholm, Hissleholm, Kristianstad, Ystad,
Trelleborg, Malmo, Lund och Landskrona.

Vad hander med befintliga mobila team?

SVAR: Som beskrivits ovan finns det i dag tva nivder av team. Det mobila
ndrsjukvardsteamet blir en ny vardform. Tillsammans kommer
vardaktorerna att diskutera befintligt mobilt vardutbud inom respektive
omrade kring vad inférandet av en ny vardform skulle innebéra for
patienter, invanare och berorda vardaktorer. Dérefter tas beslut kring hur
vardaktorerna gemensamt utformar det nya mobila nirsjukvardsteamet,
utifran givet uppdrag och utmaningarna i det geografiska
upptagningsomradet, demografi osv.

e [ Ystad beslutades i dialog mellan primérvérds- och
sjukhusforvaltning att det mobila teamet pé sjukhuset skulle
omvandlas till Mobilt team nérsjukvérd, Ystad. Teamet startade
2024-01-08. Samverkansgrupp é&r etablerad.

e De mobila teamen, vilka idag finns i Lund och Malmo, som é&r
kopplade till primérvard kommer enligt inforandeplan att Gverga till
Mobilt team nérsjukvard, Lund respektive Malmo senast
2024-09-30. Dialog kring nivéstrukturering mellan SUS Sjukhus
hemma och Mobilt team nérsjukvard kommer paborjas tidig vér
2024. Samverkansgrupper har satts samman och startat den 12 april 1
Malmo och den 29 april 1 Lund.

e Det nuvarande mobila teamet i Angelholm kommer enligt
inforandeplan 6verga till Mobilt team nérsjukvérd senast
2024-06-01. Omstdllnings- och utvecklingsarbete pagar.
Samverkansgrupp dr etablerad och arbetet har startat.

e Mobilt team ndrsjukvérd 1 Hassleholm kommer ta emot forsta patient
den 3 juni och invigning sker den 5 juni. Dialog pagér med Mobilt
sjukhusteam Héssleholm kring nivastrukturering. Samverkansgrupp
tillsatt och arbetet har startat.

e Mobilt team nédrsjukvard Kristianstad, startade 2023-12-04.
Samverkansgrupp dr etablerad och har utvidgats tills arbetsgrupper
med respektive kommun.

e Mobilt team nirsjukvérd 1 Helsingborg startar enligt inférandeplan
senast 2024-06-01. Dialog inletts i1 januari med forvaltningsledning
Helsingborgs Lasarett kring samverkan och nivastrukturering mellan
befintligt GAT — team och Mobilt team nérsjukvard.
Samverkansgrupp etablerad och arbetet startat.



e Mobilt team nédrsjukvard Trelleborg planeras for start senast 1
oktober 2024. Samverkansgrupp dr sammansatt.

e Mobilt team ndrsjukvérd Landskrona dr etablerat sedan 2023-01-16.
Samarbetsgrupp har efter ett ar nu 6vergétt till att ing i befintlig
samverkansstruktur.

Hur sakerstalls delaktighet utan styrgrupp?

Svar: I november 2023 beslutade Regionfullméktige om ett breddinférande
av Mobilt team nérsjukvard i Skéne. Utrullningsplanen faststilldes av
Primérvardsndmnden i december 2023. Styrgruppen for pilotprojekt Mobilt
team nérsjukvard i Landskrona, Kristianstad och Ystad uppldstes den 11
januari 2024. Beslut togs att fortsatt inforande sker 1 linjeorganisationen
med forankring och dialog i faststélld vardsamverkansstruktur.

Hur ser kommunikationen ut kring Mobila team
narsjukvard?

Svar: Kommunikation kring mobila nérsjukvérdsteam sker pa olika nivaer.
Kommunikationsstrategin syftar till att sékerstélla en sammanhallen
kommunikation som stodjer alla vardaktorer sa att de tillsammans kan:

e utveckla en trygg, tydlig och tillgénglig vard for patienter som kan
vardas 1 hemmet 1 stéllet for pd sjukhus.

e crbjuda patienter och anhdriga en vig in och att tydlig planering
finns. Detta genom att arbeta fram en sammanhallen vardform dér
primérvarden dr navet i samverkan med Ovriga vardgivare.

e skapa en modell/bas for en sammanhallen vardform med kontinuitet
och hog kvalitet utifrén individens behov som ar mgjlig att anvinda
over hela Skéane vid lyckat utfall.

Den viktigaste kommunikationen sker mellan berérda vardaktorer kopplade
till respektive team. Lopande information ges vid central och delregional
vardsamverkan. Néatverk med kommunikationschefer och kommunikatorer
fran sjukhus, kommun och Primédrvarden Skane sammankallas infor uppstart
av varje enskilt team.

Syftet &r att sdkerstélla att alla har den information som de behdver infor
uppstarten, och diskutera hur vi tillsammans skapar en sammanhallen intern
och extern kommunikation. Det finns framtaget informationsmaterial att

himta p4 Mobila team nérsjukvérd - Vardgivare Skane (skane.se).
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